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SPOSTRZEZENIA KLINICZNE.
Klinika prof. Chalubinskiego.
Rak Zoladka (Scirrhus veiitrinili) Przewlekly katar zoladka i kiszek (Gastro-euteritis
chronica). Katar przewlekly oskrzeli (Bronchitis chronica).

Obserwowat i opisat J. Wyrzykowski, Lekarz ordynujacy w szpitalu Ewangieliekim.

Jakob R...., wieku lat 45, przybyl do kliniki terapeutycznej dnia 16 Stycz-
nia 1865 r. Wzrostu S$redniego, budowy wattej, wyglad cbartaczny, wy-
chudzenie w wysokim stopniu; mig¢$nie wiotkie, tkanka ttuszczowa podskorna za-
nikta, kosSci licowe sterczgce, wypieki na twarzy, skoéra sucha, brudno-z6lta, bto-
ny $luzowe blade.

Temperatura ciata nieco podwyzszona, tgtno czeste (86) predkie, male,
migkkie, przytem nie regularne.

Chorob znaczniejszych poprzednio nie przechodzil, raz jeden miat stolce
dtugi czas zatrzymane, brzuch wzdety, poczem nastapil znaczny bol w okolicy
pepkowej, ktory ustgpit przy leczeniu srodkami przeczyszczajgcemi i kgpielami;
z tego opisu bardzo niedoktadnego, i wigcej ze sposobu jego zatrudnienia jako
malarza wnie$§¢ mozna, ze byta to kolka olowiana (colica saturnina).

Chorobe dzisiejsza datuje od 9 miesigcy: poczeta sie ogélnem ostabieniem,
coraz wigce] wzrastajacem. Przed 6-ma miesigcami od czasu do czasu
dos$wiadczat po jedzeniu wzdecia w brzucha, ci$nienia w dotku, odbijania, nud-
nosci, ktore po dobrowolnych wymiotach bardzo obfitych i zwykle w wieczor
przypadajacych, ustgpowaty; apetyt mimo to miat zawsze dobry, jadt bez wy-
boru wszystko i w wielkiej ilo$ci, a od dawna jak sam zeznal, oddawat si¢ nato-
gowi pijanstwa, stolec bywat naprzemian to zatrzymany, to rozwolniony. Od
4-ech miesigcy spostrzegt brzuch coraz bardziej si¢ powigkszajacy i twardy,
oraz obrzmienie nog.

Odgtos przy opukiwaniu klatki piersiowej z tytu byl wszedzie jasny, gra-
nica prawego ptuca obnizona, lewego normalna, szmer pgcherzykowy, w szczy-
tach obu ptuc nieco zaostrzony, w dolnych zrazach niewyrazny, nadto na calej
przestrzeni stychaé rzerzenia drobne, wilgotne (ronchi suberepitantes) bardzo
zmienne. Rezonancja glosu mocniejsza u goéry jak w dolnych zrazach ptuc.
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Z przodu odgtos przy pukaniu wszedzie jasny, granica prawego ptuca rdéwniez
obnizona, oddech pgcherzykowy raniej zaostrzony i mniej zamaskowany rzerze-
niami jak z tylu. Serce w granicach normalnych, tony serca wyrazne jasne ale
stabe. Funkcja ptuc mato zmieniona, kaszle bardzo malo, kaszel nie mgczacy,
plwociny nie ma.

Jezyk wilgotny, blady, szeroki, brzuch wzdety, twardy, nie podatny, nie
bolesny, naczynia zylne na powierzchni brzucha rozszerzone; przy palpacji ta-
two wyczu¢ fluktuacje. Plyn zawarty w jamie brzucha zmienia potozenie
stosownie do ulozenia chorego, przy opukiwaniu w poziomem potozeniu, od-
glos jasny i tympaniczny zajmuje gorng powierzchni¢ brzucha, ztad odrazu
przechodzi w tgpy podtug linji w ksztalcie podkowy, przechodzacej ponizej pgp-
ka i obroconej wklgstoscig ku gorze, w potozeniu stojacem ton tepy okresla
linj¢ poziomg przechodzaca na 2 palce ponizej pepka. Watroba we wszystkich
wymiarach zmniejszona, tepos¢ jej bowiem absolutna, ku gorze, w linji sutkowej,
znajduje si¢ o jeden centiipetr ponizej 6 zebra, w linji pachowej o 1'/2 centime-
tra ponizej 8 zebra, z tytu, przy kolumnie kregowej ponizej 11 zebra; powyzej
absolutnej tgposci stgpienie sigga na 4 centimetry, wyjasniajace si¢ zupeinie
przy glebokiem wdychaniu. Od gory stepujac ku dotowi, tgpos¢ watroby zaj-
muje wazki pasek, rozszerzajacy si¢ z lewej strony od linji mostkowej ku pra-
wej 1 wszedzie bez wyraznej granicy przechodzi w ton tympaniczny, doskonale
juz odbrzmiewajacy zaraz pod wyrostkiem mieczykowratym ina dolnych zebrach.
Tepos¢ absolutna §ledziony ku gérze w miejscu normalnem, ztylu stepienie sigga
wyzej, ku przodowi nie wiele wystaje za linj¢ pachowa, ku dolowi przechodzi
nieznacznie w ton tympaniczny zotadka, tak Ze oznaczenie dokladne dolnej gra-
nicy tak jak i przy watrobie jest niemozebne. Apetyt teraz tak jak i dawniej
jest dobry, wszelkie potrawy znosi dobrze, a nawet tluszcze, ktoére chetnie spo-
zywa, pojedzeniu do$§wiadcza ci$nienia w dotku par¢ godzin trwajacego; stolec
co do czestosci prawie normalny, raz lub dwa razy na dobg, jest skapy, $rednio-
wolny, jednostajny, obfity w §luz i w nim dajg si¢ spostrzegac czastki pokarmow
niestrawione.

Tlo§¢ moczu skapa, okoto 200 centimetrow na dobe c. g. 1020, koloru
stomkowego, przezroczysty, sole w stosunku do tak malej ilosci moczu zmniej-
szone, barwniki zotci w wielkiej ilosci.

W obec takiego stanu chorego, przepisano saturacje:

Kp. Natri bicarbonici dr. duas.
Acidi citrici q. s. ad perf. satur.
Aq. destillatae unc. sex.
Syrupi gummosi unciam.
M. D. S. Co godzing tyzke stolowa.
Za pozywienie zalecono pokarmy posilne tatwo strawne, mleko, jaja rosét

1 migso pieczone.

W  ciagu nastgpnych 5 dni, od 19 do 24, chory czul si¢ lepiej, czgstosé
tetna zmniejszyta si¢ na 72 uderzen na minutg, przytem stracilo ono swoja nie-
regularnos$¢, stato si¢ wickszem, wigcej rozwinigtem. Oddychanie powolniejsze,
glebsze, oddech pecherzykowy mniej zaostrzony i mniej zamaskowany rzerzeniami.
Apetyt dobry, zawsze jednak do$wiadcza wzdecia pojedzeniu, stolec regularny
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raz na dobg, ale skapy. Zalecono Tincturam rhei aquosam, po 20 kropel co
dwie godziny.

W stanie chorego do dnia 1 Lutego zadnej poprawy. Plyn w jamie brzu-
sznej powieksza si¢ powoli. Oddychanie wigcej utrudnione i czgstsze, cisnienie
w dotku po jedzeniu ucigzliwsze, apetyt dobry, stolce zawsze skape; wycien-
czenie coraz wigcej wzrasta. Zalecono obok dalszego uzywania rlteum, zelazo
w matych dawkach w potaczeniu ze $rodkami aromatyczno-gorzkiemi

Rp. Ferri laetici gran duodecitn, Pulv. calami aromatici drachmam.
M. f. pul. div. in partes aequales, Nr. 12. S. Trzy razy dziennie proszek.

2 Lutego chory wieczorem do§wiadczyl znacznej duszno$ci, w nocy nie
spal, po uzyciu wickszej dawki rheum i dwoch wyproznieniach do$¢ skapych,
doznat ulgi i nad ranem usnat.

3-go chory jest zmegczony bezsenno$cig, po raz pierwszy skarzy si¢ na
brak apetytu, oddech z tytu bardzo mato zaostrzony, rz¢rzenia suche, chrapliwe,
niezbyt rozprzestrzenione, zprzodu oddech pecherzykowy, kaszel nie wigkszy i nie
meczacy; mimo tak malej exacerbacji ze strony organéw oddechowych, dusznosé
wielka, a ktora wieczorem po wyproznieniach ustgpowata, wycienczenie i upa-
dek sit coraz wigcej wzrastaja.

4-go chory mocno ostabiony, tetno czeste (100) predkie, mate, migkkie,
nieregularne, oddychanie powierzchowniejsze i czgstsze jak dni poprzednich, je-
zyk blady, czysty, apetyt maly, stolce zawsze skape, plyn wjamie brzucha choé
powoli ale wzrasta ciagle. Zalecono co dzien kieliszek wina i oproécz przyjmo-
wania Zelaza, mixtur¢ pobudzajaca:

Rp. Jnf serpentariae ex drachmas duas parati uneias sex.

Syrupi aetherei unciam.
M. D. S. Co godzina tyzke.

5-go chory czul si¢ lepiej, t¢tno ze 100 uderzen spadto na 72, bylo pet-
niejsze, duszno$¢ ustapila.

W ciggu nast¢gpnych dni 5, od 5 do 10 Lutego, stan chorego byl dosy¢
zno$ny. Précz braku apetytu, niemozno$ci przyjmowania pokarmow na razwwig-
kszej ilosci, ogdlnego oslabienia, nic choremu nie dolega, ptyn w jamie brzucha
cho¢ powoli ale wzrasta ciagle, brzmienie konczyn dolnych posuwa si¢ coraz
WYyZej.

11,-go Zaniechano uzycia §rodkow pobudzajacych, albowiem zamierzony
skutek juz wywotlaty, a zalecono uzycie kwasu po jedzeniu:

Rp. Acidi muriatici scrup. duos

Aq. cinamomi nuc. tres.
M. D. S. W kwadrans pojedzeniu tyzke stotowa.

Po nieotrzymaniu zadnej poprawy w apetycie do dnia 16 Lutego, zamiast
kwasu zapisano choremu: Rotulae ex lactatis sodae et lactatis magnesiae,
w kwadrans po jedzeniu po jednej pastylce.

JOo dnia 25 Lutego stan chorego byt dosy¢ znos$ny, na nic si¢ nie skarzyt.
Plyn w jamie brzucha do$¢ szybko si¢ powigkszal, przepona znacznie w gore posu-
ni¢ta. Dolne zrazy ptuc dajag zupeinie ton tgpy, szmeru oddechowego zadnego
w nich nie stycha¢. Na catej powierzchni bizucha twardego i mocno wygoro-
wanego, procz samej czesci srodkowej okoto pepka, rowniez ton tgpy. Wodna
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puchlina dawniej ograniczona na golenie, zajmuje obecnie uda i okolice ledz-
wiowy. Wycienczenie bardzo wielkie. Upadek sit znaczny.

26 chory uskarza si¢ na duszno$é¢ wystepujaca, szczegdlniej wieczorem,
tetno stato si¢ znowu bardzo czg¢stem,pr¢dkiem, matem inieregularnem. W ptu-
cach stycha¢ od tylu w gornych zrazach, liczne, drobne, wilgotne rz¢rzenia,
w dolnych zrazach nie stycha¢ zadnego szmeru oddechowego. Zalecono wino
kilka razy na dzien.

W posrdd ciagle wzrastajacej dusznosci, tetna coraz cz¢stszego i drobniej-
szego, chory zmart d. 1 Marca. Wnoszac z objawow, ktore skon na kilka go-
dzin poprzedzily, wnosi¢ mozna iz najblizszg przyczyna $mierci bylo uduszenie,
w skutek wodnej puchliny ptuc (oedema pulmonum),

W 48 godzin po skonie przystapiono do autopsji, ktora wykazata nasteg-
pujacy stan:

Po otwarciu klatki piersiowej, ptuca nie opadaty, byly wolne, oba zmniej-
szone: na przekroju zrazy goérne trzeszczaty i wylewalta si¢ z nich znaczna ilo$¢
ptynu pienistego, jasno-czerwono zabarwionego; zrazy dolne tykowate bardzo
umniejszone i nic nie zawierajace powietrza. Oskrzela §luzem lepkim pokryte,
btona sluzowa szarawego koloru, prazkowana.

Serce wiotkie, §ciany komoérek $cienczate.

Po otwarciujamy brzusznej wylalo si¢ plynu blado zéttego, zupetnie prze-
zroczystego okoto F. 16. Trzewia brzuszne, odepchni¢te ku kolumnie krego-
wej, zajmowaly bardzo mata obj¢tosé. Przepona w gdére znacznie podniesiona.
W atroba do polowy zmniejszona, zupeinie ukryta pod zebrami, powierzchnia
joj zewnetrzna gladka, na przekroju czerwono-brunatnego koloru, malg ilos¢
krwi saczyla. Badanie mikroskopowe wykazato znaczne zmniejszenie komodrek
watrobowych, nigdzie za$ nie bylo mozna znale$¢ rozrostu tkanki lacznej mig-
dzyzrazikowej. Sledziona do '/3 zmniejszona. Zoladek miernej objetosci, btona
$luzowa szarego koloru, obficie gestym i mocno przylegajacym $luzem pokry-
ta, w okolicy odzwiernika wrzéd opasujacy do kota ujscie zotadka szeroki na
3 centimetry, o brzegach wyniostych twardych, dno biato-szarawe postrz¢pione;
badanie mikroskopowe wykazato budowe¢ wtasciwa rakoici twardemu (scirrhus).
Kiszki cienkie grubos$ci palca matego, kiszki grube grubosci palca wielkiego,
zajmowaly wszystkie razem wzigt¢ bardzo malg obje¢tosé, btona $luzowa blada,
szaro-biatego koloru, $ciany $cienczone. W innych organach nie znaleziono
wazniejszych zmian patologicznych.

Glownem cierpieniem chorego, ulokowanem w organach brzusznych i be-
dacem punktem wyjscia wszystkich zmian patologicznych i zaburzen funkcjo-
nalnych, jak autopsia wykazala byt: rak Zolgdka.

Rak ten, opréocz wywotlania kataru zotadka niecodlacznego swego towa-
rzysza, sprowadzil pierwotnie zwe¢zenie odzwiernika i byt przyczyna nieprze-
puszczania pokarmow z zotadka do kiszek, ztad tez pokarmy wprowadzone do
zotadka, sprawialy jego rozszerzenie i mogty si¢ nagromadza¢ w duzej iloci,
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nie majac za$§ ujscia, od czasu do czasu byly wyproézniane wymiotami, dobro-
wolnie przychodzacemu, bardzo obfitemi, jak chory podal w anamnezie.

Kiszki ograniczone w swej czynno$ci, musiaty coraz bardziej zmniejszaé
swoja objetosé, stolce w temze czasie winny byly by¢ bardzo skapemi i przy-
chodzi¢ mniej czgsto, na co jednak chory nie zwrdcit uwagii w anamnezie nic
0 tern nie wspomnial. Gdy rak zaczat si¢ rozpadac i przeszedt we wrzod, odz-
wiernik mogt przepuszcza¢ pokarmy do kiszek i wymioty ustaty, co miato miej-
sce mniej wigcej przed 7 miesigcami.

Wycieficzenie chorego i wodnisto§¢ krwi, tatwo znajdzie wyttomaczenie
W naturze samego procesu prowadzacego zawsze do charlactwa, co tu jeszcze
predzej nastgpowalo z powodu siedliska raka, a ztad niemozno$ci przyswajania
pokarmow. W skutek wodnistosci krwi powstata i wodna puchlina, trudno
tylko zrozumie¢ dla czego przewaznie wystgpila w jamie brzusznej. Wycien-
czenie to sprowadzajac ogdlny zanik, sprawilo i zanik serca, watroby, $Sledziony
It. p. Zanik trzewidw w jamie brzusznej zawartych, a ktory si¢ poczat pod
wpltywem ztego odzywiania, w ostatnich miesigcach choroby szybko si¢ jeszcze
powigkszal od ucisku plynu itylko tym sposobem da si¢ poja¢ kolosalne zmniej-
szenie objetosci tych trzewiow.

W tym zatem wypadku dopiero autopsja data mozno$¢ doktadnego wyja-
$nienia stanu chorego. Z danych bowiem jakie otrzymali§my z anamnezy, egza-
menu chorego, i zobserwacji przebiegu choroby, zaden objaw nie przemawiat
za obecnoscig raka w zotadku, nie bylo bolu umiejscowionego w prawgm pod-
zebrzu lub okoto pepka, ani teraz ani dawniej, nie byto wymiotéw ciagtych,
nie bylo guza dajacego si¢ wykry¢ przez palpacje; nie bylo owego zabarwie-
nia ziemistego skory; chory mial ciggle dobry apetyt, dopiero na par¢ tygodni
przed $miercig stracit go; sypiat dobrze. Jedne wymioty mogtyby wprawdzie
rzuci¢ podejrzenie na obecno$¢ raka, lecz objaw ten za zycia nie moégt by¢ na-
lezycie ocenionym, chory nie umial bowiem objasni¢ przez jak diugi czas
one trwaty, jak czesto przychodzity, co w tych massach wyrzuconych znajdowa-
to si¢; nie wspomniat nic o stolcach, ktéore w tym czasie musiaty si¢ zmieni¢ tak
co do swej czestosci jak i ilosci. Ocenienie to tem bylo trudniejsze, iz sadzié
bylo mozna ze wymioty te byly objawem kataru chronicznego, powstatego przez
naduzywanie napoi wyskokowych, ktéry od czasu do czasu mogt zwigkszac sig
w swem natezeniu, przybiera¢ charakter kataru ostrego 1 prowadzi¢ do
wymiotow.

Jezeli trudno bylo rozpozna¢ rak zotadka z objawdéw chorobnych,
to réwniez nie mozebnem bylo dojs¢ do tego rozpoznania w drodze wy-
kluczenia (per exclusionem); gdyz grupa objawow dawata dokladny obraz,
innej formy chorobnej: marskosci watroby (cirrhosis hepatis). Chory bowiem
jak sam zeznal, naduzywal napoi wyskokowych, przed 9 miesigcami zaczat upa-
da¢ na sitach, w tym czasie przychodzily wprawdzie wymioty, lecz od pol ro-
ku zupetnie ustaty, chudt coraz bardziej, nakoniec od 4 miesigcy spostrzegtroz-
wijajaca si¢ wodng puchling wjamie brzusznej. Badanie chorego wykazato: stan
zupetnie bezgoraczkowy, bezkrwisto$¢, zte trawienie pokarmow, znakomite
zmniejszenie watroby, zebranie ptynu wjamie brzusznej (ascites). Wprawdzie
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do tego obrazu'brakowato znacznego powigkszenia §ledziony, lecz to dawato si¢
ttomaczy¢ rozdeciem zoladka i ztad maskowaniem tonu t¢pego $ledziony, jak
réwniez i obecno$¢ wymiotdow nie nalezaca do obrazu marsko$ci watroby, dawa-
ta si¢ wyprowadzi¢ od exacerbacji kataru zotadka.

Wypadek ten zatem byt bardzo waznym pod wzgledem rozpoznawczym,
wskazujac na jakie trudno$ci w niektdrych razach natrafi¢ mozna.

Najgrozniejszemi procesamidla zycia chorego bytly: katar zotadka i wielkie
wycienczenie, i przeciwko nim cate postepowanie lekarskie byto zwrocone. Nie
zwazajacna przyczyn¢ organiczng kataru zotadka, jakiejkolwiek by ona byta na-
tury, czy marsko$§¢ watroby, czy rak zotadka,jednym z wazniejszychjego objawow,
byto zmniejszenie wtasciwych sekrecji zotadka i kiszek, i prawdopodobnie znaczna
gesto$¢ §luzu. Sluz ten oblepiajac przyjete pokarmy, utrudnia zetkniecie juz
i tak zmniejszonego soku zotadkowego z pokarmami, a tern samem utrudnia ich
strawienie 1 tym sposobem przyczyniasi¢ doupadku odzywiania chorego. Z roz-
wazenia tych stosunkow wynikto zatem wskazanie do uzycia $rodkéw powig-
kszajacych sekrecje i rozpuszczajacych $luz, a ze zado$¢ temu wskazaniu czynig
w{glany alkaliczne, lub $rodki ros§linne bogate w sole, jako dostarczajace orga-
nizmowi pierwiastkéw sktadowych sekrecji i zarazem roztwarzajace §luz, przeto
zalecono choremu: Natrum bicarbonicum i rheum, to ostatnie tern wigcodj byto
wskazane, iz stolce bardzo skape i zatrzymane, byty przyczyna silnego wzdgcia
bardzo uciazliwego dla chorego. Mozna si¢ bylo spodziewaé, ze przy takiem
tylko lekarskiem post¢powaniu, trawienie, a wigc przyswajanie pokarmow i od-
zywianie organizmu poprawia si¢, ze w nastgpstwie poprawi si¢ i sklad krwi,
i warunki cyrkulacji, przez co podniosa si¢ i inne czynnosci, jak wydzielanie
moczu, czynno$é skory, tak ze i ilo§¢ wody wjamie brzusznej, nie tylko nie be-
dzie si¢ powigksza¢, ale nawet zmniejszy¢ si¢ moze. Co do kataru oskrzeli, na-
tezenie jego byto mate, nalezalo o nim pamigtaé, ale czynniej przeciwko niemu
wystgpowac nie bylto potrzeby, tern wigcej, ze srodki najbardziej tu wskazane:
wykrztusne (expectorantia), bylty przeciwwskazane stanem kanalu pokarmowe-
go, a z drugiej strony mozna si¢ byto spodziewac¢ ze podanie weglanow alka-
licznych wplynie i na poprawienie czynno$ci oskrzeli.

Ten sam wreszcie cel uregulowania i podniesienia trawienia, kierowal
w wyborze djety posilnej i latwo strawnej.

Skutek zamierzony rzeczywiscie w czg$ci zostal osiggnigty, chory doznat
ulgi, oddech stal si¢ swobodniejszy, trawienie przynajmniej pozornie lepszem. Po-
prawa ta jednak byta krotko trwala i niemogta by¢ inng, bodziec podtrzymuja-
cy katar zoladka trwat dalej i usunigtym by¢ nie moégl, wodnistosé krwi wzra-
stata, wszystkie czynnos$ci coraz wigcej podupadaly, a natomiast wycienczenie
wystgpowalo coraz grozniej. W tym stanie chorego korzystajacjeszcze z dobre-
go apetytu, podano zelazo w polaczeniu ze Srodkami gorzko-aromatycznemi.
Mimo to jednak poprawy nie osiagni¢to zadndj, "owszem, widocznem byto choé
powolne, ale stale pogorszenie wszystkich objawow, i w poczatkach Lutego stan
chorego byt prawie bez nadziei. Ptyn w jamie brzucha teraz szybko si¢ powig-
kszajacy, podnidést w gor¢ przepong, ucisnal i pozbawil czynnos$ci zrazy
dolne ptuc. Reszta ptuc przy zupelnem wycienczeniu chorego, przy coraz bar-
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dziej wzrastajacym upadku innerwacji, nie mogta spetniaé¢ swej czynnosci, cho-
remu grozito uduszenie. Tak silnie zaburzona czynno$¢ ptuc, w obec matych
zmian jakie wykazywatly perkussja i auskultacja, wskazywaly uzycie S$rodkow
pobudzajacych. Zalecono tez choremu infusum serpentariae z dodaniem eteru,
iwino. Chwilowo rzeczywiscie przez te §rodki otrzymano poprawe, oddychanie
stalo si¢ swobodniejsze, tetno tracac na swej czestoSci zyskato na pelnosci,
jednak wycienczenie ciagle wzrastato, czynnosci fizjologiczne coraz widoczniej
podupadaty, apetyt dotychczas dobry zmniejszat si¢, w koficu znikt zupehnie,
przy wzrastajacej bowiem wodnistosci krwi, sekrecje wszelkie a zatem i sok Zo-
tadkowy zmieniat si¢ nie tylko w swej ilosci ale ijakosci, coraz wigcej tracit na
wtasno$ciach trawienia przyjmowanych pokarmoéw, a tern samem musiato to
pociagnac¢ za soba utrat¢ apetytu. Nalezalo zatem choremu podaé $rodki, kto-
reby mogtly zastapi¢ normalne, sktadowe cze¢sci soku zoladkowego; w tym celu
przypisano mu kwas solny, a po nie otrzymaniu zadnej poprawy, mleczan sody
imagnezji, ktore jednak rowniez okazaty si¢ bezskutecznemi, i nie mogto by¢ ina-
czej, w naturze bowiem processOw rakowych lezy, iz na drodze stopniowego
wycienczenia i upadku wszelkich czynno$ci, zawsze ostatecznie sprowadzaja
$mier¢.

RYS HISTORYCZNY TOWARZYSTWA LEKARSKIEGO WARSZAWSKIEGO.

Skreslit prof. Szokalski Sekretarz Staty Towarzystwa

(Cigg dalszy.)

Sprawozdania szpitalne zaczynajg si¢ dopiero w r. 1837, obficiej u naspoja-
wia¢; imcjatiwaktora dat w tym wzgledzie L e Brun orazjego opis szpitali zagranicz-
nych wroku 1842 zwiedzonych, zmienil wkrotce cata postaérzeczy. Koehler, Groer
i Rosenthal zaczgli odtad oglasza¢ sprawozdania ze szpitala starozakonnych,
Fijatkowski z Instytutu Potozniczego, Myllo ze szpitala oblgkanych, a ruch tego
rodzaju wszczgty w Warszawie, zakommunikowal si¢ reszcie kraju i zaczgto
nadsyta¢ Towarzystwu sprawozdania z prowincji. — Mamy np. sprawozdania
Brandta (syna) z Szczebrzeszyna, Poradni z Lowicza i t. d.

Panujace u nas epidetnje gorgczki tyfoidalnéj w r. 1845 1 1846, przyczynity
si¢ znacznie do nowego w szpitalach naszych ruchu; Kosztulski zdaje sprawe
z infirmerji domu badan, Dicorzaczek ze szpitala Ewangielickiego, Chlebowski,
ze swych oddziatow u Dzieciatka Jezus, Kocharniski i Grabowski ze szpitala S-go
Ducha,— slowem caty ruch lekarski przeniost si¢ odtad z miasta do szpitalnych
zaktadow, i zyskal przez to nierownie silniejszg podstawe. Towarzystwo nasze
byto zawsze jego punktem centralnym; ze za§ opracowanie licznie gromadzace-
go si¢ materjalu, wymagalo zupeinie innego jak dotad na rzeczy pogladu, wy-
bierano wigc na Sekretarzy: Helbiclia, Grdera, Majewskiego i Chatubinskiego, kt6-
rzy chlubne po sobie w ,,Pamig¢tnikach Towarzystwa” zostawili §lady. Ponie-
waz za§ nastgpnie zjawialy si¢ epidemje, to zimnmicy, to odry, to szkarlatyny,
zwroécono wigc uwage na stan atmosfery i $ci§le porownywano rezultaty statys-
tyki szpitalnej, z dostarczanemi przez Obserwatorjum Warszawskie, a nareszcie
w roku 1850 utworzono osobny Komitet do badania chorob epidemicznych, gto-
wnie z lekarzy szpitalnych ztozony, ktory dotad jeszcze istnieje, perjodycznie
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si¢ zbiera i swe sprawozdania sktada,— a te w ,,Pami¢tnikach Towarzystwa”
ogtaszane, stajg, si¢ bardzo waznemi dokumentami do skreslenia historii epi-
demji u nas panujacych.

Dwadzie$cia lat uptynionych od zamknigcia Uniwersytetu W arszawskie-
go, me byly wigc zupelnie dla medycyny naszej jalowemi, straciliSmy wprawdzie
wyzsze naukowe dazenie, lecz zyskaliSmy §cista obserwacyjna podstawe. W ow-
Czesnem rzeczy polozeniu, byt to nawet zysk rzeczywisty, bo to co dopiero w za-
rodzie wzrastato zagranica, nie odrywato nas od naszego nader waznego zada-
nia. | omirno tego nie sadzmyz znowu, azeby 6wczesne nasze odosobnienie, mia-
lo nas zupelnie wtasnym sitlom zostawiaé. I owszem, wszystko co tylko odpo-
wiadalo czysto praktycznej daznosci, bylo ze skwapliwo$cia chwytane: napoty-
kamy np. bardzo szczegdétowe wyciggi z pism, zagranicznych w ,,Pamietnikach
lowarzystwa, a co wicksza, bardzo jasno dowodzace krytyczne poglady
ze zagraniczne przechwalki coraz nam mniej imponowaé zaczynatly, i zeSmy
coraz wigcej przywykali na sad wlasny si¢ spuszczaé. Z owej epoki pozostato
nam kilka nader waznych rozpraw np. Dworzaczka: ,,O krazeniu krwi u ptodu;”
Janikowskiego: ,,O $miertelnosci dzieci w pierwszych latach ich zycia;” Grabow-
skiego: ,,O wplywie ¢wiczen gimnastycznych na zdrowie;” Sroczynskiego-. ,,Staty-
styka Lekarska Powiatu Czerskiego;” A/atansona: ,Uwagi nad djagnostyka
kurczéw; Majera z Krakowa: ,,0 wplywie stanu barometrycznego na smiertel-
nos¢; Kleczewskiego: ,,O chorobach gornikéw w Dabrowie;” Wojdego: ,,O wply-
wie odosobnionego zamknigcia wi¢znia na zdrowie” i t. d.

Mowiac o dwcezesnej epoce, nie podobna przepomnieé zastug Dworzaczka,
upowszechnil on niezaprzeczenie u nas auskultacje iperkussje, bochociaz owa me-
toda nie bytajuz dla nas nowos$cia, nikt jednak =z taka, skwapliwos$cia, i uzdol-
niemem nie bratl si¢ do jej zastosowania, a przyznaé tez nalezy, ze w ma-
o uzdolnionym szpitalnym elemencie, a mniejszém jeszcze upowszechnieniu
pos$miertnych poszukiwan, nie mogta ona wej§¢ w nalezyte uzycie. Auskultacja
i peikussja, jak wszedzie tak i u nas silnych miala przeciwnikow, lecz nie
trudno jej byto z niemi da¢ sobie rad¢, gdyz miata juz wowczas europejskie
uznanie; a wprowadziwszy nas od razu na droge praktycznego patologicznego
badania i trzezwych terapeutycznych zastosowan, potozyla nieprzebyta tame
wszelkun teoryzujacym domystom. Homeopatja i Rademacheryzm, owe krancowe
wyniki obserwacji przy t6zku chorego pozbawionej wszelkiego naukowego $wia-
tta, nie mogty nam juz zaimponowac, ajezeli gdzieindziej halasowaty Obrzmie-
niem pustego dzwonu, to u nas stabe tylko znalazly echo. Azeby si¢ za-
przeda¢ jednemu lub drugiemu z owych rzekomych systemow, trzeba albo braku
znajomosci rzeczy, albo rozpaczliwego zwatpienia. Ot6z Towarzystwo nasze da-
lekie bylo wowczas od tego, narzeczywistdj wiedzy nie zbywalo mu wcale, a zdro-
we jego instykta dozwalaly weselszem okiem na przyszlos¢ medycyny pogladac.

Z rokiem 1848 zaczeta si¢ u nas zmieniaé cata posta¢ rzeczy, w czesci pod
wptywem szpitalnej praktyki, w cz¢sci za§ w skutku ogoélnego stanowiskana-
szej nauki, ktorego apostotami byta u nas nadwczas mtodziez z zagranicznych
przybywajaca uniwersytetow, a mianowicie z Dorpatu, mtodziez wyksztalcona
juz pod wplywem nowszego kierunku. W tym czasie lub nieco wcze$niej przy-
byt Towarzystwu naszemu: Chatubinski, Kryszkci, Majewski, Natanson, Wajnberg
Liebchen, LOioengUick, a ze starszych, Kulesza, Olbratowicz, Groer, Frey, Rosen-
thal, oraz lekarze wojskowi: Jarocki, Oetingen, Losiewski, Bortkiewicz, Zachorowski.

Zadna tez moze epoka w historji naszej nauki nie byta od 6wczesnej ptodniej-
szagw ogromne nastepstwa, zdawato si¢ bowiem rzeczywiscie, ze empiryczno-racjo-
nalna wmedycynie gleba, lezac przez czas pewien odtogiem, do niestychanej przy-
sposobita si¢ zyznosci, 1 owe tez chmury, ktéore przed 15-to jeszcze laty zacie-
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mniaty horyzont, rozpierzchty si¢ powoli i okazaly jasno wytknigty dzisiejszy
kierunek. Louis, Andral, Bouillot, Gruveilhier, znakomici spadkobiercy Laenecéct
rozwingli we Francji olbrzymia, swoja dziatalno§¢, w Niemczech Schoenlein sku-
pit okoto siebie wszystkie trzezwo mys$lace umysty, a Bokita?isky poczynatjasniec
Swiatlem pierwszorzednej gwiazdy. Anatomja i fizjologja parte patologji wyina-
galno$ciami, rozwinety si¢ niestychanie, ho wszyscy bez wyjatku przyszli do tego
uznania, ze choroba jest li tylko modyfikacja prawidtowego stanu; prawda wy-
znawana rzeczywiscie od wiekéw lecz nigdy tak jasno, tak ogdlnie i tak po-
wszechnie nie pojeta jak w ostatnich czasach. Anatomja patologiczna przestata
by¢ jak dotad najnizszg stuga kliniki, lecz przyszediszy do pewnej samodzielno-
$ci, z po za grobu zaczeta objawiaé nam zycie. Histologja poczynata si¢ dzwigaé
rownie jak i chemja organiczna, i obie zaczgly nawet bezposrednio oddawac
klinice przystugi. Nakoniec i terapja nawet, oparta si¢ silniej na hygjenie
i djetetyce, biorac coraz bardziej rozbrat z dawnym polifarmaoteutycznym zaka-
tem. Stowem dedukcja nad catym zapanowala ruchem i tak ogromne wywola-
ta zmiany, ze kto od lat 15 krok w krok nie szedt za dokonywajacym si¢ po-
stgpem , temu Owczesne stanowisko zupeing niemal moglo si¢ wydawaé no-
woscig.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie nie moglo mie¢ zadnego udzialu
w tern ksztaltowaniu si¢ ogdlnem naukowych poje¢é, ale dobrze” wiedziato
0 wszystkiem co gdzieindziej sie dzieje. Swieze jego nabytki wkrotce tez zawtadne-
ly ruchem, a przyznac¢ nalezy, ze usilowania nowej generacji chgtne w starszej
znalazty ucho, chociaz nie tak skwapliwe jakby tego wymagata nieraz reforma-
torska gorliwos¢, nigdy jednak nie zamykajace si¢ uporczywie na prawdg. To-
warzystwo nasze nie znato, Bogu chwata, nigdy zacofanych torysé6w, ani nawet
do upadtego bronigcych swego stanowiska konserwatystow, a rzecz godna zau-
wazania, ze znalezli si¢ nawet ludzie, nie mowiac juz o zyjacych, tacy np. jakim
6yl Bgeewicz, ktorzy wiecznie byli mtodemi, pelnemi zapatu do pracy i ocho-
czymi do uznawania wszystkiego cokolwiek na to zastugiwato, bez wzgledu na
zrodto z ktorego swoj brato poczatek.

Do ozywienia Towarzystwa w owym czasie przyczynit si¢ zewnetrzny ruch
naukowy w kraju obudzony wydawnictwem ,,Tygodnika Lekarskiego.” Pismo
to zacze¢to wychodzi¢ w Lipcu 1847 r. pod redakcja Le Bruna, llelbiclia, i Na-
tansona, przy ktorej we dwa lata pdézniej, Natanson sam jeden pozostal. Bytlo
to pierwsze w kraju naszym tygodniowe pismo i wzigto sobie za cel 1) zwiagza-
nie lekarzy krajowych wjedno naukowe grono, ktorego cztonkowie wzajemnie
si¢ nauczaja, przez udzielanie sobie zobopolnych uwag, oraz 2) rozpowszechnia-
nie wiadomosci zaczerpnietych z pism naukowych zagranicznych. Ze za$ nauke
lekarska wedle swego wyznania pojmowal ,, Tygodnik” nie w nowos$ciach
loderwanych faktach, lub w tak zwanych nadzwyczajnych przypadkach, lecz w cia-
giem ksztatceniu tych zasad, ktore zalozyl niezrownany badacz i dostrze-
gacz natury lippokrates, a ktéorym hotdowali Sydenham, BoSrhaave, Frank,
Laenecc 1 inni, stanat wigc odrazu i $mialo na nowozytnem dedukcyjnem sta-
nowisku i w catej nowozytnej literaturze znalazt silne oparcie. Zrazu byt on
z niedowierzaniem, a nawet z lekcewazeniem przyjety, i to do tego stopnia, ze
nawet nasz Warszawski za nowos$ciami uganiajacy si¢ Kurjerek, dopiero po oka-
zaniu si¢ o—go numeru o jego wydawnictwie zawiadomié raczyt. Ale pracowi-
to$¢ Redakcji, gteboka znajomo$¢ oOwczesnych potrzeb naukowych i praktycz-
nych kraju, oraz sumienne przej¢cie si¢ swym obowiazkiem, wszelkie przelama-
ty przeszkody tak, ze powodzenie pisma w drugim juz roku wszelkie przeszio
oczekiwanie. Zastugijego wzgledem naszej lekarskiej publicznos$ci sa znamie-
nite, on bowiem pierwszy zastapit jej cudzoziemska naukowa strawe¢ i do regu-
amego czytania zaprawil; on takze na drodze ojczystego slownictwa gltowne
przetamat trudnos$ci, wprowadzajacje w codzienne praktyczne uzycie. ,,Wy-
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ksztatci¢jezyk naukowy,” jak mowi, ,nie jest to tylko tworzy¢ wyrazy z (fanem
znaczeniem, gtlownem zadaniem jest utworzy¢ styl jasny i doktadny, nadawacd
wyrazom znaczenie ile moznosci $ciste, nieoboje¢tne i nie dwodjznaczne, tworze-
nie wyrazow technicznych to rzecz podrzedna,” Otéz ,,Tygodnik” wyksztatcit
styl naukowy, kiedy inni o wyrazach mianowicie mysleli, przeslepiajac zupetnie
ze kiedy kto po swojemu mys$li to i wyraz swojski niebawem si¢ znajdzie. Uzna¢é
tez takze wypada, ze ,,Tygodnik” i na Towarzystwo nasze silnie bardzo podzia-
lat, wciagajac je w obreb ogoélnego ruchu, w ktérym wazne przynalezato mu
stanowisko. Odosobnienie bylo rzeczywiscie Towarzystwu naszemu szkodliwem,
nowy za§ po zajego obrgbem zjawiajacy si¢ zywiol, orzezwil drzemiaca dzia-
talnos¢ i zdwoil nawet poniekad sity. Wierny swemu powotaniu, ,, Tygodnik”
przez lat juz 20 stoi w rzeczy publicznej na strazy; jest to wytrwato$¢, jakiej
niewiele dokad mamy przyktadow.

W roku 1850 Towarzystwo nasze weszto juz w 0w okres, ktory si¢ az
do zalozenia Akademji Medycznej rozciaga, a ktoryby przedswitem istotnego
naukowego dazenia nazywaé¢ wypadatlo. Z owym rokiem poczyna si¢ tez nowa
serjajego ,Pamigtnikow,” w ktorej nowejuz przebija naukowe dazenie. Na
prezesa wybrano Bacewicza, sekretarzem zostal Kryszka, ktoremu uporzadkowa-
nie 6wczesnego archiwum winniSmy. Postanowiono tez podawaé pytania do
konkursu i za przedmiot wzi¢to znowu chorobe, koftunowg, wyznaczajac 1,000 zip.
nagrody. Gdy si¢ nikt po nig nic zgtaszal, w nast¢gpnym roku rozdrobniono
ogdlne pytanie na kilka czg$ci, nastepnie dla brakn konkurentéw podano w ro-
ku 1854 pytanie o wrzodach atonicznych na goleni na wniosek kolegi Korzeniow-
skiego, ale i tu nie wigcej bylo powodzenia; stowem przekonano si¢ dowodnie,
ze zadania konkursowe nie budza u nas wspdtzawodnictwa... Jest to pewnie
skutkiem matej jeszcze liczby osd6b mogacych si¢ o nagrody ubiegaé, szczupto-
$ci wynagrodzenia stosunkowo do moznoS$ci osiagnienia inna, pewniejsza droga
rownie wielkiego zarobku, a po czesci skutkiem stanowiska samych s¢dzidow nie
majacychjeszcze dostatecznie wyrobionej powagi wnaukowym $wiecie. Nie zbywa
na zapale do pracy, lecz kazdy woli pracowac¢ luznie wedtug upodobanego prze-
dmiotu. Zdaje sig, iz lepiej byloby nier6wnie dawa¢ nagrody za najlepsze w cia-
gu roku okazujace si¢ prace wedlug wlasnego wyboru, zamiast owych zadan
konkursowych, ktéorych daremnos¢ $ciaga tylko na nas pozoér naukowej obojetno-
$ci. W owym czasie odnowiono takze komitet do choréb epidemicznych, polecajac
mu zbiera¢ si¢ co miesigc. Zgromadzenia te odbywaly si¢ kolejno w mieszka-
niach uczestnikéw, ze za§ do nich gidéwnie nalezeli lekarze szpitalni, zeSrodko-
waly wigc w sobie poniekad caty ruch szpitalny. A zapraszano do nich takze
i takich, ktérzy do komitetu nie nalezeli, a nawet lekarzy z po za obr¢gbu To-
warzystwa. Trwalo to wszystko przez lat 10, poniewaz za$§ z powodu takowego
zebrania, gospodarz sadzit si¢ by¢ obowigzanym do przyzwoitego w domu swo-
im przyjecia, posiedzenia komitetu przyczynity si¢ niestychanie do zawigzania
i utrzymania kolezenskiego stosunku, oraz utrzymania w przyzwoitych karbach
wdzierajacego si¢ u nas rownie jak i wsze¢dzie szarlatanizmu. ,,Szanujcie si¢ sa-
mi,” mowi przystowie, ,,a i ludzie szanowac¢ was bg¢da;” ale chcac si¢ szanowac,
potrzeba si¢ najprzod blizej z sobg poznaé, bo warto§¢ naukowa nie wystarcza
jeszcze bynajmniej do honorowego na polu praktyki lekarskiej dzialania. Oté6z
gdyby Towarzystwo nasze zadnej innej nie oddato krajowi ustugi, procz zblize-
nia ku sobie ludzi dziatajacych na wspolnem polu praktycznem, to by juz przez
to samo nader wiele dobrego zrobito, gdyz, Bogu chwata! nieznane sg u nas
pomigdzy lekarzami owe gorszace ktotnie, swary i zawisci, ktorych gdzieindziej
tak cz¢ste mamy przyktady. Handel nie wdart si¢ jeszcze do praktyki lekar-
skiej, a lekarz zachowal swoj podwojny charakter: przyjaciela cztowieka i ka-
ptana nauki, jaki zawsze nosi¢ na sobie powinien.

W tym perjodzie czasu Towarzystwo nasze wzmocnito si¢ przybytkiem
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Korzeniowskiego, Landowskiego, Ljotcenglicka, Dybka, Dorantowicza, Darewskiega,
Szokalskiego 1 Piaskowskiego. Po takowym sit przyro$cie, na ustalonym juz
gruncie obserwacji, zaczgto czu¢ wkrotce potrzebe teorji, kazde bowiem zblizanie
faktow wyradza potrzebe ogdlnych pojeé, a te znow wytykajac wlasciwe kierun-
ki, pobudzaja do nowych spostrzezen i poszukiwan. Zdarza si¢ wprawdzie, i to
wcale nie rzadko, ze tak zwani praktyczni lekarze z pewnem lekcewazeniem
pomijaja ogoélne naukowe pojecia, niebaczni, ze praktyka w medycynie nie ma
podstawy bez teoretycznego na rzeczy pogladu, réwnie jak niema podstawy
wszelkie zastosowanie nauk $cistycli lub przyrodzonych, bez ich gruntownego
i bezwzglednego zbadania, Lecz na domorodng teorj¢ trudno nam bylo si¢ zdo-
by¢ w naszem odosobnieniu, zasoéb tez dawnej, bezwzglgdu na to jakg by-
ta, wyczerpat si¢ u nas do szczetu. To wigc, co do nas z Dorpatu, Wiednia, Ber-
lina lub Paryza dolatywaé zaczynalo, byto jakby pozywna rosa, padajaca na
grunt spieczony posucha.

Pierwsza zaraz praca przedstawiona Towarzystwu, w owym perjodzie, by-
ta bardzo znaczaca rozprawa Majewskiego, ,,O wptywie metody Bakona na po-
step nauki lekarskiej,” — a druga niemniej wazna Olbratoicieza, ,, O duchu
nauk lekarskich.” Za niemi poszly szeregiem prace wyzszej doniostosci, jak np.
Kryszki, ,,O znaczeniu choroby,” Dworzaczka ,, O zyciu w pojeciu starozytnych”
it. d. Rozprawa Hirschla ,,O przyrodzie i sposobie zjawiania si¢ epidemji, oraz
»Uwagi oniej,” Natansona, wywarty one zyweiwazne starcie pomi¢dzy marzacym
witalizmem, ktory zszediszy z pola, niechciat wszelako abdykowacéjeszcze, amto-
da isily swoje!przeczuwajacg chemja, wystepujacag poraz pierwszy u nas w szranki.
W innym znéw razie Frey bronit prawa chemji lekarskiej, przeciwko Bgcewiczo-
wi, ja staralem si¢ wskazac jej znaczenie okok mikroskopji w praktycznej me-
dycynie, a prace Dybka ,,0 gastrycyzmie” i Korzeniowskiego ,,O $rodkach anes-
tetycznych,” chociaz wigcej specjalne, niemniej si¢ odznaczaja swojem nauko-
wem dazeniem. Z owego czasu pozostata nam takze nader wazna praca histo-
ryczna Zieleniewskiego ,,O akuszerji w Polsce”jako nowy dowodd, ze gdziekol-
wiek wyzszy poglad narzeczy si¢ rodzi, tam go zawsze historja swem tchnieniem
rozgrzewa.

Straszna epidemja cholery w r. 1852 u nas panujaca, a w kilka lat p6zniej
szczegolniejszyjej wybuch przy ulicy Niecalej, staty si¢ powodem niezwykltego
w Towarzystwie zajecia. Potrzeba czestego porozumiewania si¢, zdwoita ilo$é
posiedzen i wywotata liczne sprawozdania i rozprawy; prace: Kryszki, Oetingena,
Majewskiego, Ossakowskiego, Kosztulskiego, Helbicha i Kuleszy, pozostang jako wa-
zne przyczynki do historji tej strasznej choroby, ktéra w calym naszym lekar-
skim rozwoju nader wazne miejsce zajmuje. ByliSmy jednemi z najpierwszych
ktoérych ona nawiedzita w Europie i musieliSmy si¢ zdoby¢ na samodzielne joj
zbadanie, a o$mieleni osiggnietym pogladem nie szliSmy juz niewolniczo za eu-
ropejskiemi znakomito$ciami, ktére owszem wiele bardzo od nas uczy¢ si¢ mo-
gly. Takie o$wietlenie si¢ byto dla nas bardzo pozytecznem, i pewnie byloby
nas dalej zaprowadzito, gdyby okolicznosci byty przyjazne. Dzisiaj dopiero za-
czynamy witasnym ufa¢ sitom i z zadowoleniem widzimy, Ze to nam nie po raz
pieruszy si¢ zdarza. (Dokoriczenienastqpi).

KORRESPONDENCJA KLINIKI.
/.dunska llola to roku 1866.
Zdunska Wola, miasto w Sieradzkim powiecie potozone, podilug spisu
z 1865 r. liczy ludnosci 7,979 gtow. W tej liczbie pochodzenia krajowego 1,140,
izraelitow 2,174, pochodzenia niemieckiego 3,134. Przewaznom zatrudnieniem
mieszkancow jest tkactwo.
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Miasto zabudowane w formie kolonji w pigeciu wigkszych ulicach, prze-
wlekle od rynku wydluzonych. Domy w potowie prawie murowane, ogrodow
bardzo malo. Woda 1li tyllm studzienna. Poéinocna cz¢$¢ miasta lezy w dole,
wilgotna; potudniowa wigcej wzniesiona, a tern samem suchsza.

. W miesigcu Lipcu r. b. ogdlnie panowaty diarje, szczegolniej migdzy izraeli-
tami, a w Sierpniu liczne goraczki tyfoidalne.

,  ~1»°, Wrzednia obserwowatem pierwszy przypadek cholery azjatyckiej
ktory si¢ $miercig zakonczyt, u zydoéwki 40-o letnidj, ktéora zachorowala w kilka
godzin po powrocie z miasta Sieradza, po dwudniowym tam pobycie, gdzie
cholera grasowata. 9-go Wrzeénia byty dwa wypadki, 10-go i 11-go po jednym,
zas 12-go wybuch epidemji: zachorowato bowiem okoto 40 oséb. Przez cigo-
trzech tygodni z rz¢du, zapadato dziennie okoto 20 0sob, nast¢gpnie powoli liczba
wypadkow zmniejszaé si¢ zaczeta, dnia za§ 21 Pazdziernika obserwowalem
ostatni wypadek, amniejsze sprawozdanie moje przedstawi obraz 44-ch strasznych
dni pobytu tej plagi w Zdunskiej Woli.

Wszystkich wypadkéw cholery przez ten czas byto 614, z tych wyzdro-
wiato osob 269, umarto 336, w konwalescencji 9. Z liczby tej zachorowato:
Chrzesécjan 228, z ktorych 74 wyzdrowiato, 146 umarto, 8 rekonwalescentow.
Izraelitow 386, z ktorych 195 wyzdrowiato, 190 umarto, 1 rekonwalescent.

do wieku: liczacych mniej niz lat 16, zachorowalo: Chrzescjan 83, z tych
wyzdrowiato 19, umarto 63, konwalescentow 1. Izraelitow 205, z tych wyzdro-
wiato 97, umarto 107, konwalescentow 1. Liczacych wigcej niz lat 16 wieku
zachorowato: Chrzescjan 145, z tych wyzdrowialo 55, umarto 83, konwale-
scentow 7. Izraelitow 181, z tych wyzdrowiato 98, umarto 83.

Cyfry te wzialem z wykazow statystycznych w miejscowym Urzedzie Po-
licyjnym znajdujacych si¢; Wykazy te formowane byly przez kazdodzienne
rapporta lekarzy, lub z wiadomos$ci czerpanych przy wykreslaniu ze spisow lu-
dnosci zmartych na t¢ clioi'obe, jak publika mowi.

'i P°lI(Ony":aj4c przytoczone cyfry wypada mniej wigcej: ze w stosunku do
ogolnej ludnosci chorowat co trzynasty t. j. 8%, w stosunku do ludnosci chrze-
scjan chorowat co dwudziesty trzeci 4%, w_stosunku do ludnosci izraelitow cho-
rowat co osmy (7'/2) 13%. Ogromna rdéznica pomig¢dzy procentem osoéb, ktore
zachorowaly migdzy chrze$cjanami a izraelitami, zdaje si¢ gldwnie objasniac
biudnem utrzymaniem ciasnych i przeludnionych mieszkan, szczuptym i lichym
pokarmem miedzy klassami ubozszemi, przedwcze$nie zawieranemi matzenstwa-
mi, co wszystko razem wplywa niewatpliwie na staby rozw6j plemienia izrael-
skiego, a tern samem podatniejszem je czyni na wpltyw chorobny.

. '1° $miertelnoS$ci, razaca jest réznica pomigdzy chrze$cjanami a izraeli-
tami, gdy bowiem stosunek zmartych do zdrowych ma si¢ u izraelitow jak jeden

ojednego, migdzy chrzes’cjanamijestjak dwa do jednego. Razacy ten stosunek
$miertelno$ci ma swoja rownie razaca przyczyne, gdy bowiem kazdy =z izraeli-
tow mial sobie udzielong pomoc lekarska, chrzescjanie po najwigkszej czesci po-
mocy tej byli pozbawioneini, dla tego prostego powodu: ,zZe na cholere nie ma
doktora ani lekarstwa,” wigc tez lekarzy niewzywano!!!

Cyfry sa tutaj bardzo wymowna odpowiedzig.

Najwigcej osOb zachorowato w podinocnej stronie miasta t.j. w nizszej,-
wilgotnej przewaznie izraelskiej dzielnicy. Jak wspomnialem pierwsza ofiarg
cholery byta zydowka, ktora przebyta dni dwa w mieécie Sieradzu, w ktérem
cholera grasowala; drugim byl chlopiec dziewigcioletni, syn emigranta przed
cholerg ze Sieradza. Juz to te wedrowki izraelitow uciekajacych przed cholerg
z miasta do miasta i to sqsiedniego byty na porzadku dziennym; z Sieradza ucie-
kali do Zdunskiej Woli, ztad do Lasku, z Lasku do Pabjanic, ztauitad do Piotr-
kowa, a trop w trop”za niemi wybuchala cholera. Mato tych wedréwek, bo jedno-
czesnie pokazala si¢ cholera po wsiach w powiatach Kaliskim, Sieradzkim,
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Piotrkowskim, 11 ielunskim, Opoczynskim, o ile mi wiadomo przyniesiona przez
czegstochowskich wedrownikéw z odpustu powracajacych. Po wszystkich gto-
wniejszych traktach chorowali, umierali po drodze, lub powrdéciwszy do doméw
zapadali. Z Mekki przeniesli pielgrzymi choler¢ do Europy, po Polsce rozniesli
ja pielgrzymi z Czgstochowy.

Z catej summy obserwacji w Zdunskiej Woli czynionych przez dwoéch leka-
rzy, notuj¢, ze zadnego niewatpliwie pewnego wypadku cholery zacytowaé nie
mozna, gdzieby wybuch przez biegunke¢ nie byl poprzedzonym, natomiast
w znaczniejszej liczbie wypadkow rozwolnienia trwaly po 1, 2, 3, doby, ale nie-
stety! zwykle nie zwracano na to uwagi.

Z poczatku epidemji przebieg byt szybki, nieraz po kilku godzinach $mier¢
nastgpowata, (w jednym po szesciu) lub po kilku dniach chory przychodzit do
zdrowia. Pod koniec epidemji forma cholera typhoid, zwykle z fatalnym zejsciem
czgsto przychodzita pod obserwacje. Zaczerwienienie skory w rodzaju erythemy
w stadjum asfyktycznem niekiedy spostrzegatem; zejscia w tych razach byly za-
wsze szczesliwe. Trzy cigzarne ktore obserwowatem, zmarty po rozpoczgciu
pracy porodowej, wszystkie byly porody przedwczesne. Formg¢ tak zwang chole-
ra sicca obserwowatem razy dwa, zejScia §miertelne.

Komitet Choleryczny ukonstytuowatl si¢ na par¢ dni przed ukazaniem si¢
pierwszego wypadku. Po okazaniu si¢ cholery zwolanem zostalo walne posie-
dzenie do Urzedu Policyjnego z znaczniejszych obywateli i mieszkancoOw miasta
jako i lekarzy, by obmysli¢ $rodki zapobiegajace i zaradcze. W tych celach
obmys$lano miejsca na szpitale choleryczne dla chrze$cjan i starozakonnych; mia-
sto podzielono na rewiry, ustanowiono dozorcow z grona mieszkancoéw, ktorzy
$ledzi¢ byli obowigzani oczyszczania kloak, stekow, $mietnikow, by codziennie
wlewano do kloak koperwas zelazny, by zalecono utrzymanie czysto$ci w mie-
szkaniach, domach, by przestrzegano umiarkowania i oglednosci w pokarmach
i napojach, by w razie pokazania si¢ u kogokolwiek rozwolnien natychmiast zg-
dano pomocy lekarskiej i t. d. 1 t. d., jednem stowem =zalecono moze-

e sSrodki zapobiegajace, wstrzymujace i wzigto si¢ do wykonania, ktéreo-o
rezultat byt taki: ze wtasciciele domow i mieszkancy Zdunskiej Woli, majac
na uwadze” ze za czasu poprzednich epidemji, (pomimo ze podobne $rodki
przedsigwzigtemi nie byty), liczba o0sdéb zapadlych i zmartych na choler¢ byla
nieznaczng, zadecydowali: Ze potozenie miasta odpowiada wszelkim warunkom
sanitarnym, a tern samem niepotrzebnem czyni usuwanie nieczystosci i ich de-
zinfekcj¢, gdyzby to za wielkie koszta pociagneglo, albowiem te nieczysto$ci, na-
gromadzone s3 od lat bardzo dawnych; ze cholera, jak dane z przeszlosci
$wiadcza, malabg¢dzie; wiecbyunikngénalegan, przykazow, karze strony wladzy,
co wigksze w ogdle steki poprzykrywano stoma, z czego rozumie si¢ wszyscy
byii bardzo zadowolnieni.( Dziwna rzecz, byta to opinja ogdlna, ogdtjej holdo-
wal niestety! rozumowanie to mieszkancow ta raza poparte jest 336 trupami na
choler¢ zmarlemi.

,,ardz0 rozgawe¢dzitem nad ta oboje¢tnoscig publiki tutejszej na wa-
runki hygjeniczne, ale znajduj¢ stosownem przytoczy¢ doktadny obraz tylko co

pi'H'khd I;rzeszdo®™ ktory bodaj dla innych miejscowosci byl pouczajacym

Obstuga lekarska sktadata si¢ z dwoch lekarzy i trzech felczerow.

Co do leczenia: srodki wymiotne (ipekakuaneg) zadawatem przed wybu-
chem cholery, tylko w tych wypadkach, gdy miatem pewno$¢ §wiezo nagroma-
dzonych pokarméw w zotadku, lub gdy na dob¢ przed zachorowaniem uzyt
chory pokarmoéw trudno strawnych. JBezwatpienia tg raza, do najniestrawniej-
szych pokarmow zaliczy¢ nalezy kartofle. Nie malo obserwowatem wypadkoéw,
gdzie chory oddawal ze stolcami dobrze odrézni¢ si¢ dajace kawatki kartofli
i to po dwoch do pigciu dob po ich zjedzeniu. Fakt tenze sam potwierdzaja i in-
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m koledzy w tutejszych stronach. Podczas biegunki uzywatem kalomelu w daw-
kach '/8 grana co godzina, jako i opium w formie nastgpujace;j:
Rp. Tinct opii croc.
Aq lauroceras. aa
MDS. W wodzie uzywac.

Po czystej Tinkturze, chorzy skarzyli si¢ ustawicznie ze lekarstwo ich nu-
dzi, po uzyciu tej mieszanki skarg podobnych nie bylo. Co do dozy: dorostym
polecatem braé¢ po kropel 30, wziagtek jedng do trzech,—nie wigcej, po kazdym
pokazujacym si¢ stolcu. Opium tedy dawatem w dawkach wielkich, bo po gra-
nie do trzech... Zdaje mi si¢, ze jest to jeden z najlepszych $srodkoéw podczas
biegunki, gdyz w czas zastosowany wstrzymuje ja. Ze dwadziescia przyktadow
iestem w mozno$ci przytoczy¢, gdzie nie przyszio do wybuchu pomimo ze stol-
ce byly wodniste, bezbarwne z charakterystycznemi platkami. Katar zotadka
jaki potem wystgpowat (niewatpliwie od uzycia lekarstwa) bardzo predko si¢
leczyt. Jesli przyszto do wybuchu puls w najwigkszej liczbieprzypadkow utrzymy-
wat sig, bez wzgledu na zejécie choroby. Suche banki od czasii do czasu stawia-
ne, jako i ciepte oktady na brzuch, tak podczas biegunkijako i podczas wybu-
chu zalecatem.

czasie wybuchu dawatem za napdj wode Selters, Sodowa; najlepiej do
wewnatrz znoszono Kreosot w wodzie. Lodu wcale nie mieliémy. Niestychanie
dokuczliwe palenie, pieczenie, lub boi w okolicy zotadka, znosita morfina ender-
matycznie zastosowana.

Najdzielniejszym jednakze Srodkiem podczas wybuchu okazaly si¢ lewa-
tywy, ktore zadawatem w formie przez Dillubergefa zalecane;j:

Rp. Decoct. Rad. Salep. ex scrup. uno. libram.
Laud, liquidi. Sydenh. dr. unam.
MDS. Letnia Lewatywa na 2 razy u dorostych.

Mialem w obserwacji okoto 300 chorych, z tych najmniej trzecia czgs¢
w czasie wybuchu uzyta lewatyw. Stolce albo wstrzymaly si¢, albo znakomicie
zmniejszyty. Wymioty zostawaly, lecz rzadzidj przychodzity i w mniejszych ilo-
$ciach. Zadawatem i chloroform do wewnatrz bez skutku.

Na kurcze wyprobowatem zalecane przez Petit/a pocigganie mocno cie-
ptem zelazem po flaneli w terpentynie zmoczonej, na kolumnie pacierzowdj
umieszczanej. Po kazdem pociagnigciu kurcze ustawaly, lecz w pare, kilka mi-
nut, na nowo pokazywatly sig, potrzeba byto prasowanie, jak tu nazwano, powta-
rzaé. Srodek to w prywatnej, prowincjonalnej, praktyce zinudny i trudny do za-
stosowania, z powodu braku pomocnikéw i rozpaczliwego zne¢kania chorego.

Korzystajac z pogodnej i cieptej pory, przez caty czas cholery panujacej,
uzytem tu jednego s$rodka, sadz¢ ze bardzo praktycznego, a w skutkach donio-
stego. Wiadomo jak w ogdle mieszkania, szczegélniej ubogich izraelitow, sg
ciasne i nieczyste. Otoz wszystkich chorych w tych warunkach zostajacych,
kazalem na podworza, a gdzie si¢ dato pod drzewa do ogrodow wynosi¢. Z po-
czatku chorzy, a wigcej otaczajacy, byli wystraszeni tym §rodkiem, ,,bo go juz
z domu wyniesli,” p6zniej do czasu wyzdrowienia chorzy ni dniem ni noca do
mieszkan wracac nie chcieli, §wiezych za$ chorychjuz za przybyciem zwykle na
dworze zastawalem. I dla chorych, bo mieli §wieze powietrze do oddychania
i dla lekarza, ktory po ciemnych, brudnych i dusznych kwaterach skrada¢ sig¢
nie potrzebowat, bylo to na rgke.

W okresie asfyktycznym dawalem Kamforg, Eter i t. p.

Prébowalem tu i szczepienia od cholery zdrowym, zaleconego przez Dr.
Braun a, zaszczepitem 41 osobom, w cztery dni po zaszczepieniu dwie z tych
0s6b na cholerg zmarty. Szczepienia tedy zaniechatem.

Na miejscu moze bedzie wspomnie¢ o wersji jaka krazy w tutejszej okoli-
cy, pomiedzy publika nielekarska: za przyczyne powstania cholery w Sieradzu
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i w Kaliszu podaja sprowadzenie kontrabanda przez Zydéw rzeczy po chole-
rycznych w Wroctawiu zakupionych.

Co do formy eretycznej cholery, tak zwanej choleryny, tej przypadkow nie
wiele widziatem, moze okoto dwudziestu i te Urzedowi Policyjnemu poda-
watem do spisu jako choleryng, lecz utongta ona w statystyce cholery, biegunek
wcale do spisow nie podawalem. Tym sposobem stosunek §miertelno$ci na cho-
lere, jest jeszcze cokolwiek wiekszy. Patrzac na cyfry, ktore u nas tak groznie
si¢ zestawily, i na cyfry w Buletynach cholerycznych w Warszawie oglaszanych,
prawdziwie zdumiewaé si¢ przychodzi co za niepomierna rdéznica, bo gdy
w Warszawie umiera 25%, u nas zmarlo przeszto 50%. Chyba zawdzigczaé to
nalezy przezornemu i praktycznemu urzadzeniu policji lekarskiej.

O metodzie leczeniajakiej uzywatem, wiele tu powiedzie¢ by mozna, szko-
da tylko, ze nadmierna praca i bezsenno$¢ podczas grassowania cholery nie do-
zwolity mi prowadzi¢ §cistej statystyki chorych przezemnie leczonych, jak to
z poczatku zamierzytem, a tym sposobem mielibySmy numeryczng warto$¢ osia-
gnigtych rezultatow.

FARMACJA.

Zjazd mi¢dzynarodowy farmaceutyczny w Brunszwiku.

Zjazd miedzynarodowy farmaceutyczny zebrat si¢ wr. z. w Brunszwiku. Prezesem
byt P. Dittrich z Pragi; vice-prezesem P. Robinet z Paryza; sekretarzami: PP: Klinger
z Wiednia, Casselman z Petersburga, Yorwerk ze Spiry.

Pomiedzy innemi kwestjami, nast¢pujace zapytania byly rozbierane:

1. Jak i za pomocajakich $rodkow, utrzymac stanowisko naukowe farmaceutow?

4. Za pomoca jakich srodkéw mozna zapewni¢ farmacji praktycznej, odpowiednia po-
zyeje?

5. Jaka postawe przybra¢ wzgledem wolnosci handlowe;j?

6. Jak utozy¢ farmakopee¢ dla preparatow galenicznych?

7. Czy byloby korzystnem wprowadzi¢ system metryczny do farmacji, i za pomoca ja-
kich $rodkéw mozna to uskuteczni¢?

8. Czy byloby stosowuem, aby wszystkie farmakopee wychodzity w jezyku tacinskim,
i czy bedzie mozna to urzeczywistni¢?

9. Jak oddziata¢ przeciwko szarlatanizmowi farmaceutycznemu, aby zniszczy¢ handel
Srodkami sekretnemi?

10. Jakie zmiany wprowadzi¢ w ustawach o sprzedazy trucizn?

O ile si¢ zdaje zebranie powyzsze nic nie postanowilo, najprawdopodobniej z przyczy-
ny niedostatecznej liczby cztonkow.

Towarzystwo farmaceutyczne Wiedenskie, chcac zamieni¢ w czyn cel zjazdu Brun-
szwickiego, proponuje zebranie si¢ farmaceutow wszystkich krajow w r. 1867 w Paryzu,
podczas wystawy powszechncj.

Na tem zebraniu porozumianoby si¢ nietylko w kwestjach migdzynarodowych farma-
ceutyczno-administracyjnych, ale i naukowych.

Niech mi si¢ wolno be¢dzie cho¢ pobieznie zastanowi¢ nad pozycjami 7— 8 i 9, ktore
o ile m; s;¢ zdaje prawdziwie s3 administracyjno-mi¢dzynarodowemi, a jako takie, kwalifiku-

ja si¢ najwigcodj pod sad bieglych, ze wszystkich narodowosci: poniewaz i u nas najbardziej
na czasie jest kwestja 8, od niej wigc zaczng. Farmakopea w jakimkolwiek kraju, jest tem
dla Aptekarza, czem prawo dla kazdego mieszkanca. Prawo jednak obowiazuje tylko mie-
szkanca kraju dla ktérego zostalo postanowionem, farmakopea przeciwnie wszystkich Apte-
karzy bezwzgledu na narodowosci. Jezeli bowiem Aptekarze francuzcy, expedjuja recepte
Lekarza Polaka, przygotowac ja winni wedtug farmakopei polskidj i przeciwnie; farmako-
pee zatem, powinny by¢ wydawane w jezyku zrozumiatym dla Aptekarzy wszystkich krajow.
Co wigcej, czgsto si¢ bardzo zdarza, ze Lekarz z uwagi ze przygotowane lekarstwa réznemi

Czajczynski.
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sposobami, czgstokro¢ posiadaja odmienne dziatanie,’przepisujac recepte chce aby S$rodek
lub $rodki nig objete, zostaly przygotowane podlug farmakopei Londynskiej; ciekawym jak'
sobie poradzi farmaceuta nierozumiejacy po angielsku?

Dotad prawie wszystkie farmakopee obowiazujace ktorykolwiek kraj, wychodzily po
facinie, od niedawnego czasu zaczg¢to rzucaé ten zwyczaj i wydawaé jo w takim jezyku, dla
jakiej narodowosci zostaly napisane. Dla czego? Wszak nie jest ksiazka przeznaczona dla
ksztalcenia, tylko prawem, jako prawo wymaga od farmaceuty aby $lepo byl mu postusznym

a ogol. Celjej jest jasny: niedopus$ci¢ naduzycia, jezyk wigc tacinski jest najstosowniejszy.

Kwestja 7-a rowniez jest wazna. Wagi Aptekarskie w kazdym kraju dotad sa inne,
zamiana nie tylko utrudnia ekspedycj¢ lekarstw, ale uniemozliwia doktadno$¢ przy odrobie-
niu przepisu. Byloby najwigkszem dobrodziejstwem, zaprowadzenie jednakowych miar i wag
aptekarskich.

Kwestja 9-a takze obchodzi wszystkie narodowos$ci. Porozumienie si¢ ogdlne najlepiej
moze tu’oddziataé. Przy dzisiejszem bowiem stanowisku nauki, $rodki sekretne istnie¢ nie
powinny; stosowne przepisy i oddzialanie we wszystkich krajach, moga je zupelnie z obiegu
wyrugowac”

Zjazd wY%c taki bylby na czasie, moze i powinien wiele dobrego zdziata¢ dla farmacji,
zwlaszcza, jez|$tj. przyjete przez niego postanowienia zatwierdzone zostana przez wlasciwe
Wtadze. — Mag. Farm. Wyszomirski.

KBUNIKA DWUTYGODNIOWA.

Okoliczno$ci wkladaja na nas smutny obowiazek doniesienia o §mierci dwoch kolegow,
ktorzy przez przeciag swego zywota, poczciwie zasluzyli si¢ stanowi lekarskiemu.

Siennicki Stanistaw. Radca kolegjalny, Insp>ektor Urzedu Lekarskiego Guberni Ploc-
kiej zakonczyt zycie w Plocku dnia 31 Pazdziernika r. b., przezywszy lat 65. Urodzony
wr. 1801 w Brzesciu Litewskim, ksztalcil si¢ na lekarza w b. Uniwersytecie Wilenskim;
w r. 1822 wstapit do stuzby wojskowej, a od r. 1831 stale zamieszkat w Plocku. W r. 1838
powotany na Akuszera Gubernjalnego od r. 1844 az do $mierci petnit obowiazki Inspekto-
ra Urzgdu Lekarskiego. Obdarzony gruntowna nauka i niezwykta bystrosciag umystu, wkrotce
rozgtosne zjednat sobie imie jako lekarz praktyczny. Powodzenie wszakze nie zmienito wro-
dzonych serca jego sktonnos$ci; w kazd¢j chwili gotowy do niesienia pomocy cierpiacym, nie
czynit réznicy migdzy bogatym a ubogim; owszem ten ostatni zawsze mial pierwszenstwo;
a nadziejahojnego nawet wynagrodzenia niezdotata nigdy sktoni¢ $.p. Stanistawa do opuszczenia
chorego ubogiego, ktorego stan niebezpieczny ciagltej wymagat opieki. Poswigcenie dla bli-
znich najzywszem btlyszczalo $wiatlem w chwilach najwigkszej potrzeby, i epidemje cholery-
czne najlepszem byly polem do wykazania niezmordowanej Jego piacy i gorliwos$ci. W sto-
sunkach kolezefiskich uprzejmy i bez zarozumienia, ch¢tnie korzystat z doswiadczenia dru-
gich, nie lekcewazyt nowych nauki nabytkéw, chociaz dla ostabionego stuchu nie mogt pet-
nego z nich czyni¢ uzytku. Przy takich zasobach umystu i serca, nic dziwnego ze zjednat
sobie szacunek i zyczliwo$¢ ogdtu, a dzien jego $mierci stat si¢ dniem powszechnej zatoby.

Mieszkancy Ptocka zamierzaja wystawieniem pomnika, przekazaépotomno$ci imi¢ tego
zacnego lekarza. Pokoj Jego popiotom!

'fligenhold Samuel Lekarz, wolnopraktykujacy; nie w pierwszej juz mlodosci rozpo-
czat nauki lekarskie na Uniwersytecie w Krolewcu a konczyt je w Moskwie, przez wiele lat
przebywal w Plocku, ostatecznie zamieszkiwal w m. Lodzi. Wattej ciata budowy, usposo-
biony do chorob piersiowych, czgsto na zdrowiu zapadal; zajgcia tez jego lekarskie dozna-
waty przerwy tern przykrzejszej, ze potrzeby codziennego zycia i utrzymanie licznej familji,
nieraz zmuszaly go do pracy, zanim potrzebne do ni¢j przygotowatl sity. Zabdjcza choroba
coraz wiec¢j podkopywata watly organizm, az nareszcie przecigla pasmo pracowitego i pel-
nego cierpien zywota. Tugenhold zmart w m. Lodzi w d. 18 Pazdziernika r. b. przezywszy
lat zaledwie 50.

— Prof. Fudilkowski objat obowiazki Sekretarza Naukowego Wydz. Lekarskiego Sz.
Glowne;. Redaktor Z. DobieszeWski.

w Drukarni J. Jaworskiego.—Za pozwoleniem Cenzury Kzadow¢j.—Cena pojedynczego Numera kop. 15 (zip.



